بررسی سطح پپتید اپلین در سرم بیماران همودیالیزی مبتلا به پرفشاری شریان ریوی در مقایسه با گروه شاهد by Mojibian, Abozar
  
 niratalaB
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 ﭼﻜﻴﺪه
    ﻣﻌﺮﻓﻲ:
( ﻳﻚ ﺑﻴﻤﺎري ﻣﺨﺮب ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ HAPﻳﺎ  noisnetrepyH lairetrA yranomluPرﻳﻮي )ﭘﺮﻓﺸﺎري ﺷﺮﻳﺎن  
 ﻓﻌﻼﻟﻴﺖ ﺑﻄﻦ راﺳﺖ ﻗﻠﺐﺑﺎ اﻧﻘﺒﺎض ﻋﺮوق رﻳﻮي، ﺗﻐﻴﻴﺮات ﺷﺮﻳﺎن ﻫﺎي رﻳﻮي، آﻧﮋﻳﻮژﻧﺰ ﻏﻴﺮ ﻃﺒﻴﻌﻲ و اﺧﺘﻼل 
ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﻣﻲ ﺷﻮد. ﻣﺘﺎﺳﻔﺎﻧﻪ ﺑﺮﺧﻼف ﭘﻴﺸﺮﻓﺖ ﻫﺎي درﻣﺎﻧﻲ ﻫﻤﭽﻨﺎن ﻫﻴﭻ درﻣﺎن ﻗﻄﻌﻲ ﺑﺮاي اﻳﻦ ﺑﻴﻤﺎري وﺟﻮد 
ل ﻫﺎي ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺗﺮي از اﭘﻠﻴﻦ در ﺟﺮﻳﺎن ﺧﻮن دارﻧﺪ و اﭘﻠﻴﻦ در ﺳﻠﻮ   ﻧﺪارد. ﺑﻴﻤﺎران ﺑﺎ ﭘﺮﻓﺸﺎري ﺷﺮﻳﺎن رﻳﻮي ﺳﻄﺢ 
ﻣﻮﺿﻮع ﺗﺎﻛﻨﻮن در ﺑﻴﻤﺎران ﻫﻤﻮدﻳﺎﻟﻴﺰي ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ ﻣﻲ ﺷﻮد اﻣﺎ اﻳﻦ اﻧﺪوﺗﻠﻴﺎل آن ﻫﺎ ﻛﻤﺘﺮ ﺗﺮﺷﺢ 
اﺳﺖ. در ﻧﺘﻴﺠﻪ ﻫﺪف اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺳﻄﺢ اﭘﻠﻴﻦ در ﺑﻴﻤﺎران ﻫﻤﻮدﻳﺎﻟﻴﺰي ﺑﺎ و ﺑﺪون ﭘﺮﻓﺸﺎري ﺷﺮﻳﺎن رﻳﻮي 
  ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ.
  روش ﻫﺎ:  و ﻣﻮاد
ﺸﺎر ﻃﺒﻴﻌﻲ ﺷﺮﻳﺎن رﻳﻮي ﺑﻴﻤﺎر ﺗﺤﺖ ﻫﻤﻮدﻳﺎﻟﻴﺰ ﺑﺎ ﻓ 04ﺑﻴﻤﺎر ﺗﺤﺖ ﻫﻤﻮدﻳﺎﻟﻴﺰ ﺑﺎ ﭘﺮﻓﺸﺎري ﺷﺮﻳﺎن رﻳﻮي ﺑﺎ  04 
ﺗﺤﺖ ﺑﺮرﺳﻲ و ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ. ﺳﻄﺢ ﺳﺮﻣﻲ اﭘﻠﻴﻦ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش اﻻﻳﺰا اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي ﺷﺪ. ﻛﻔﺎﻳﺖ دﻳﺎﻟﻴﺰ 
  اﻧﺪازه ﮔﻴﺮي ﺷﺪه و ارﺗﺒﺎط آن ﺑﺎ ﺳﻄﺢ اﭘﻠﻴﻦ و ﻓﺸﺎر ﺷﺮﻳﺎن رﻳﻮي ﺑﺮرﺳﻲ ﺷﺪ. (v/tK)
   ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ:
ﮔﺮوه ﺗﺤﺖ ﻫﻤﻮدﻳﺎﻟﻴﺰ ﺑﺎ ﭘﺮﻓﺸﺎري ﺷﺮﻳﺎن رﻳﻮي ﺑﻪ ﻃﻮر  ﻧﺘﺎﻳﺞ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد ﻛﻪ ﺳﻄﺢ ﺳﺮﻣﻲ اﭘﻠﻴﻦ در 
ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻬﻲ ﭘﺎﻳﻴﻦ ﺗﺮ از ﮔﺮوه ﺗﺤﺖ ﻫﻤﻮدﻳﺎﻟﻴﺰ ﺑﺎ ﻓﺸﺎر ﻃﺒﻴﻌﻲ ﺷﺮﻳﺎن رﻳﻮي ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ. ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﻛﻔﺎﻳﺖ دﻳﺎﻟﻴﺰ 
  ﻫﻴﭻ ﮔﻮﻧﻪ ﺗﺎﺛﻴﺮ و ارﺗﺒﺎﻃﻲ ﺑﺎ ﺳﻄﺢ اﭘﻠﻴﻦ و ﻓﺸﺎر ﺷﺮﻳﺎن رﻳﻮي ﻧﺪاﺷﺖ.
   ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي:
ﺳﺮﻣﻲ ﭘﭙﺘﻴﺪ اﭘﻠﻴﻦ ﺑﻪ ﻃﻮر ﻣﻌﻨﻲ داري در اﻓﺮاد دﭼﺎر ﭘﺮﻓﺸﺎري ﺷﺮﻳﺎن  ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺎ ﻧﺸﺎن ﻣﻲ دﻫﺪ ﻛﻪ ﺳﻄﺢ 
رﻳﻮي ﺗﺤﺖ ﻫﻤﻮدﻳﺎﻟﻴﺰ ﻛﻤﺘﺮ از اﻓﺮاد ﺑﺎ ﻓﺸﺎر ﻃﺒﻴﻌﻲ ﺷﺮﻳﺎن رﻳﻮي ﺗﺤﺖ ﻫﻤﻮدﻳﺎﻟﻴﺰ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ و اﻳﻦ وﺿﻌﻴﺖ ﺑﺎ 
    ﻫﻤﻮدﻳﺎﻟﻴﺰ ﺗﺤﺖ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻗﺮار ﻧﻤﻲ ﮔﻴﺮد.
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Introduction: 
 Pulmonary arterial hypertension (PAH) disease is a destructive disease 
that is characterized by vasoconstriction in lungs, alterations in blood 
vessels, abnormal angiogenesis, and right ventricle dysfunction. 
Unfortunately, there is no certain treatment known for this disease. 
Patients with PAH have a lower level of apelin in their blood and less 
apelin is secreted in their endothelial cells, but this condition is not 
studied in hemodialysis patients. As a result, this study aims to compare 
apelin level in hemodialysis patients with and without PAH.  
 
Materials and Methods: 
 40 hemodialysis patient with PAH were compared to 40 patients without 
the condition. Serum level of apelin was measured using ELISA technique. 
Dialysis adequacy was measured and its relation to apelin level and 
pulmonary arterial pressure was investigated. 
 
Results: 
 Results showed that serum level of apelin in hemodialysis patients with 
PAH is significantly lower than patients with normal arterial pressure. It 
was also found that hemodialysis adequacy has no effect on apelin level 
and pulmonary arterial pressure. 
 
Conclusion: 
 The finding of our study suggests in hemodialysis patients with PAH, 
serum level of apelin peptide is significantly lower than patients with 
normal arterial pressure and this condition is not affected by 
hemodialysis.
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